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POTILAAN SAHKOISTEN OMINAISUUKSIEN SEURAAMINEN 

Keksinto kohdistuu laaketieteellisiin valvon- 
ta j ar j estelmiin . Erityisesti keksinnon kohteena on pa- 
tenttivaatimuksen 1 j ohdanto-osassa maaritelty mene- 
5 telma. 

TEKNIIKAN TASO 

Menetelmat potilaan sahkoisen toiminnan seu- 
raamiseksi ovat yleistymassa . Entuudestaan tunnetaan 

10 menetelma elektrokardiogrammin (EKG) mittaamiseksi . 
Mittauksessa asetetaan potilaaseen elektrodit, joihin 
johdetaan pieni suurtaa j uuksinen virta. Elektrodien 
jannitteen muutosta mittaamalla voidaan havaita poti- 
laan sahkoisia ominaisuuksia ja mm. lihasten toimin- 

15 taa. 

Entuudestaan tunnetaan kuvissa 1 ja 2 kaa- 
viomaisesti esitetty jarjestelma EKG-monitorointia 
varten. Molemmissa kuvissa samaa potilasta P esittaa 
kaaviomaisesti kaksi torson kuvaa, jossa ensimmaisessa 

2 0 kuvassa on standardin mukainen mittauselektrodien RA, 
LA, RL ja LL (ns. raaj aelektrodien) sijoittelu 5- 
johtoista EKG'ta ja impedanssirespiraatiomittausta 
varten. Jalkimmaisessa kuvassa on selvyyden vuoksi 
erikseen esitettyna standardin mukainen EKG-mittauksen 

25 elektrodien V x , V 2/ V 3/ V 4/ V 5/ V 6 sijoittelu potilaan 
rintakehaan. Yhdessa RA, LA, RL, LL ja V X/ V 2 , V 3 , V 4/ 
V 5/ V 6 muodostavat ns. 12 -kytkentaisen kytkentaj ar j es- 
telman. EKG-mittauksessa myos kaytettava ns. 5- 
kytkentainen kytkentaj arj estelma muodostuu elektro- 

30 deista RA, LA, RL, LL ja V 5 . 

Kuvien 1 ja 2 mukaiseen 12 -kfytkentaiseen jar- 
jestelmaan kuuluu signaali johtimia, jotka on yhdistet- 
ty standardielektrodisi joittelun mukaisesti potilaa- 
seen P kiinnitettyihin vastaaviin em. mittauselektro- 

35 deihin RA, LA, RL, LL, V 1# V 2/ V 3 , V 4 , V 5 , V 6 . Kussakin 
signaali johtimessa on liitinelin. Signaali johtimet on 



edelleen kytketty mittauksen suorittavaan EKG- 
laitteistoon . 

EKG-monitorointi ja diagnostinen n.s. 12- 
kytkentainen (10- johtoinen) EKG on perinteisesti tehty 
5 eri laitteistolla siten, etta monitorointi tapahtui 3- 
ja 5- jchtoisella laitteistolla jatkuvasti, ja 12- 
kytkentainen yleensa kardiologin valvonnassa tarpeen 
vaatiessa lyhyena erillistapahtumana . 

Elektrokardiogrammissa ja varsinkin aivosah- 

10 kokayrassa (EEG) on tarkeaa monitoroida potilaaseen 
kytkettyjen elektrodien impedanssi, jotta varmistetaan 
hyva signaalin laatu. Tavallisesti tama tapahtuu joh- 
tamalla pieni suurtaaj uusvirta (20-200 kHz) elektro- 
deihin ja mittaamalla jannite. Lisaksi on tavallista 

15 monitoroida potilaan rintakehan hengitysliikkeita , 
mittaamalla rintakehan impedanssin pienia vaihteluja. 
Impedanssimittaus on myos tunnnettu menetelma arvioida 
sydamen lyontitilavuutta tai sen muutoksia. Impedans- 
sikardiograf iamenetelman periaattteita on kuvattu esi- 

20 merkiksi kirjassa "Principles and Practice of Intensi- 
ve Care Monitoring" , Martin J. Tobin, McCraw-Hill 
1998, ISBN:007-0650942 / ss, 915-921 , johon tassa vii- 
tataan. 

Impedanssimittauksen etuna on yksinkertai- 
25 suus, ja etta sydamen lyontitilavuutta voidaan mitata 
jatkuvasti ja nopeasti noninvasiivisest i . Mittauksen 
haittana on kuitenkin epatarkkuus, joka aiheutuu em- 
piirisissa kaavoissa kaytettavista korj auskertoimista, 
jotka perustuvat oletuksiin. Esimerkiksi potilaan pai- 
3 0 no, asento, elektrodien sijoitus ja muut vastaavat 
seikat vaikuttavat mi ttaustulokseen . Impedanssikardio- 
grafia on erittain herkka kehon rakenteelle, potilaan 
kehon nestepitoisuudelle , lihavuudelle ja asennolle. 

EEG 1 ta on mahdollista kayttaa anestesian apu- 
3 5 na. Talloin tarkkailemalla EEG 1 n tuottamaa kayraa voi- 
daan varmistaa potilaan anestesian taso. Edella ole- 
vasta tekniikasta on esitetty lyhyt johdanto artikke- 



# 
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lissa "A Primer for EEG Signal Processing in Anesthe- 
sia", Ira J. Rapil, American Society of Anesthesiolo- 
gists Inc. 1998, ss. 980-1002 , johon tassa viitataan. 

Erityisen ongelmalliseksi muodostuu mittaus- 
5 ten suorittaminen esimerkiksi ahtaassa leikkaussalis- 
sa. Tunnetun tekniikan mittauslaitteet suorittavat ku- 
kin vain yhden mittauksen. Talloin tarvitaan useita 
laitteita mittausten suorittamiseen, jolloin leikkaus- 
sali tayttyy nopeasti useista kalliista mittauslait- 
10 teista. 

Entuudestaan tunnetaan ratkaisu, jossa poti- 
laan sahkoisten ominaisuuksien mittaukset suoritetaan 
kukin omalla laitteellaan . Ratkaisun heikkoutena on, 
etta useiden mittausten suorittamiseen tarvitaan usei- 
15 ta laitteita. Laitteet eivat myoskaan pysty jakamaan 
johdinyhteyksia, joten kullakin laitteella tulee olla 
omat johtimet ja elektrodit. Toisaalta voidaan vaihtaa 
johtimet ja elektrodit mittauslaitteiden kesken, mutta 
tama on hankalaa usein kiireisessa leikkauksessa . 

20 

KEKSINNON TARKOITUS 

Esilla olevan keksinnon tarkoituksena on 
poistaa tai vahentaa edella esitettyja ongelmia. Li- 
saksi keksinnon tarkoituksena on mahdollistaa yhdella 

25 elektroniikkalaitteistolla kaksi tai kolme mittausta. 
Talloin syntyy kustannussaastoj a , kun tarvitaan vahem- 
man kalliita mittauslaitteistoj a leikkaussalissa . Kek- 
sinnon avulla muodostuu leikkaussaliin myos tilansaas- 
to, koska tarvitaan vain yksi laitteisto mittausten 

3 0 suorittamiseen. Instrumentte j a taynna olevassa ahtaas- 
sa leikkaussalissa tilansaasto on merkittava parannus . 

KEKSINNON YHTEENVETO 

Keksinnon avulla suoritetaan yhdella lait- 
35 teistolla useita erilaisia potilaan sahkoisia seuran- 
tamittauksia . Laitteistoon kuuluu kymmenen signaali- 



johdinta, joita kaytetaan yhteisesti eri mittauksissa 
samassa laitteistossa . 

Keksinnon kohteena on menetelma laaket ieteel - 
liseen valvontaj ar j estelmaan . Menetelmassa mitataan 
potilaan toimintoja ja havaitaan potilaan sahkoisten 
ominaisuuksien muutosta.. Erityisesti keksinnossa mita- 
taan potilaan sahkoisia toimintoja ja muodostetaan 
elektrokardiogrammi (EKG) , aivosahkokayra (EEG) ja im- 
pedanssikardiograf ista signaali (IKG) yhdella mittaus- 
laitteistolla . 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa 
kaytetaan kymmenta johdinta potilaan elektrokardiogram- 
min (EKG) , aivosahkokayran (EEG) ja impedanssikardio- 
grafisen signaalin (IKG) havainnointiin ja mittaukseen. 
Johdinkonf iguraation avulla on mahdollista valita suo- 
ritettava mittaus. Toisaalta suoritettava mittaus voi- 
daan valita kytkimella. Eraassa keksinnon mukaisessa 
sovelluksessa mitattaessa elektrokardiogrammi a (EKG) 
kaannetaan vaihtokytkin ensimmaiseen asentoon. Eraassa 
keksinnon mukaisessa sovelluksessa mitattaessa aivosah- 
kokayraa (EEG) kaannetaan vaihtokytkin toiseen asen- 
toon. Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa mitat- 
taessa impedanssikardiograf ista signaalia (IKG) kaanne- 
taan vaihtokytkin kolmanteen asentoon. 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa 
muutetaan ohjauslaitteella aivosahkokayraa (EEG) siir- 
tavat kanavat suuremmalle vastukselle. 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa mo- 
nitoroidaan kasvojen alueen lihasten sahkoisia ominai- 
suuksia (EMG) . 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa 
lasketaan havaituista signaaleista anestesian syvyytta 
kuvaava indeksi . Talloin pystytaan varmistamaan poti- 
laan anestesian laatu leikkauksen aikana. 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa 
kaytetaan a i vos ahkokay r akanavi en (EEG) kanssa samaa 
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neutraalielektrodia elektrokardiogrammikanavien (EKG) 
kanssa . 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa ar- 
vioidaan elektrodien impedanssisuhteista elektrodien 
5 konf iguraatio, jolloin pystytaan paattelemaan mita mit- 
tauksia on tarkoitus suorittaa. 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa 
johdetaan 5-johtimesta elektrokardiogrammista (EKG) , 3- 
johtiminen elektrokardiogrammi (EKG) ja 2 johtiminen 
10 aivosahkokayra (EEG) . 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa 
keksinnon mukaiseen laaket ieteelliseen valvontaj ar j es- 
telmaan kuuluu signaali johtimia, jotka on yhdistetty 
standardielektrodisi joittelun mukaisesti potilaaseen 
15 kiinnitettyihin mittauselektrodeihin, ja joissa kussa- 
kin signaali johtimessa on ensimmainen liitinelin, ja 
mi t tauslai t teisto , j ohon kuuluu elektrokardiogrammi - 
(EKG) , aivosahkokayra- (EEG) ja impedanssikardiograf i- 
nen signaalilaitteisto (IKG) . Keksinnon mukaisesti 

2 0 laitteistoon kuuluu vaihtokytkin mittaustyypin valit- 

semiseen siten, etta ensimmaisessa kytkinasennossa 
s ignaa 1 i j oht ime t ova t ky t ke 1 1 yna e 1 ekt rokardiogr ammi - 
laitteistoon (EKG) , toisessa kytkinasennossa signaali- 
j oht ime t ova t ky t ke 1 1 yna a i vo s ahkokayr a laitteist oon 
25 (EEG) , ja kolmannessa kytkinasennossa signaali johtimet 
ovat kytkettyna impedanssikardiograf iseen signaali - 
laitteistoon (IKG) . 

Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa 
j ar jestelmaan kuuluu esivahvistinyksikko, jota voidaan 

3 0 kayttaa joko 12 -kytkentaisen elektrokardiogrammin 

(EKG) monitorointiin tai 5-johtoisen elektrokardio- 
grammin (EKG) raaja tai kokovartaloimpedanssikardio- 
grafisen signaalin (IKG) monitorointiin siten etta 12- 
kytkentaisen elektrokardiogrammin (EKG) rintakehakyt- 
3 5 kentojen vahvistinkanavat siirretaan monitoroimaan 
raaja- tai kokovartaloimpedanssikardiograf isen signaa- 
lia (IKG) . 
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Eraassa keksinnon mukaisessa sovelluksessa 
jarjestelmaan kuuluu esivahvistinyksikko , jossa arvi- 
oidaan elektrodien impedanssisuhteista elektrodien 
konf iguraatio . 

Keksinnon etuina tunnettuun tekniikkaan ver- 
rattuna on, etta useita mittauksia voidaan suorittaa 
ilman esivahvist imen ja usein ilman signaali j ohtimien 
vaihtamista . Keksinnon avulla saastetaan myos tilaa 
ahtaassa leikkaussalissa, koska tarvitaan vain yksi 
laitteisto. Myos kustannussaastoj a syntyy, koska yh- 
teinen mittauslaitteisto on edullisempi kuin erilliset 
mittauslaitteistot . Edelleen mahdollisuus monen mitta- 
uksen tekemiseen yhdella laitteella alentaa kynnysta 
mittausten kayttoon. 

KUVALUETTELO 

Seuraavassa keksintoa selostetaan oheisten 
suoritusesimerkkien avulla viittaamalla oheisiin pii- 
rustuksiin, jossa 

kuva 1 esittaa erasta tunnetun tekniikan mu- 
kaista elektrodien si joittelua; 

kuva 2 esittaa erasta tunnetun tekniikan mu- 
kaista elektrodien sijoittelua; 

kuva 3 esittaa erasta keksinnon mukaista jar- 
jestelman kuvausta; 

kuva 4 esittaa erasta keksinnon mukaista me- 
netelman vuokaaviota; 

kuva 5 esittaa erasta keksinnon mukaista pii- 
rikaaviota; 

kuva 6 esittaa erasta keksinnon mukaista pii- 
rikaaviota; 

kuva 7 esittaa erasta keksinnon mukaista 
e'lektrodien ja j ohtimien sijoittelua; ja 

kuva 8 esittaa erasta keksinnon mukaista 
elektrodien ja johtimien sijoittelua. 



KEKSINNON YKSITYISKOHTAINEN SELOSTUS 

Kuvassa 3 on esitetty eras keksinnon mukainen 
jarjestelma. Potilaaseen P sijoitetut mittauselektro- 
dit RA, LA, RL, LL, V x , V 2 , V 3 , V 4 , V 5 , V 6 on yhdistetty 
kytkimeen K. Kytkin K on edelleen kytketty ensimmai- 
sella liitannalla I elektrokardiogrammin mittauslait- 
teistoon EKG, toisella liitannalla II aivokayran mit- 
tauslaitteistoon EEG ja kolmannella liitannalla III 
impedanssikardiografisen signaalin mittauslaitteistoon 
I KG . Kytkimella K voidaan valita mita mittausta kul- 
loinkin suoritetaan. Kytkin K ja ja mittauslaitteistot 
EKG, EEG ja IKG muodostavat yhden integroidun mittaus - 
laitteiston 30. 

Kuvassa 4 on esitetty eras keksinnon mukainen 
menetelmakaavio . Menetelman aluksi asennetaan potilaa- 
seen mittauselektrodit . Taman jalkeen valitaan kytki- 
mella haluttu mittaus. Jos halutaan mitata EKG : ta, 
niin kytkin siirretaan asentoon I, kohdat 42 ja 43. 
Jos mittauksen kohteena on EEG, niin kytkin K siirre- 
taan asentoon II, kohdat 45 ja 46. Jos mitataan IKG, 
kytkin K siirretaan asentoon III, kohdat 4 8 ja 49. 

Kuvassa 5 on esitetty eras keksinnon mukainen 
piirikaavio. Kuvassa esitetaan 12 -kytkentaisen EKG : n 
ja EEG : n mittaus. 5 -kytkentaisen EKG: hen tarvittavat 
mittauselektrodit RA, LA, RL, LL, V 5 , on yhdistetty 
suoj avastuksien R lw5 kautta vahvistimiin Ai, 3# 5,7,9- Sig- 
naalia edelleen vahvistetaan toisella vahvistinrivis- 
tolla A 2 , 4 ,6,8/ joista on yhteys multiplekseriin MP. 
Edelleen neljasta mittauselektrodista RA, LA, RL, LL 
lasketaan summafunktio SUM. Multiplekserista MP on yh- 
teys analogidigitaalimuuntimen kautta mikroprosesso- 
riin PROC . 12 -kytkentaisen EKG : n ja EEG : n mittaamiseen 
tarvitaan edellisten mittauselektrodien lisaksi mitta- 
uselektrodit V x , V 2/ V 3 , V 4/ V 6 , jotka on yhdistetty 
suoj avastuksen R 6 ...io kautta vahvistimeen Ai 0 , 12,14,16, is . 
Signaalia edelleen vahvistetaan toisella vahvistinri- 
vistolla A 11/13# i 5/X 7,i9' joista on yhteys mult iplekserin 
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MP. Multiplekserista MP on yhteys analogidigitaali- 
muuntimen kautta mikroprosessoriin PROC . 

Kuvassa 6 on esitetty eras keksinnon mukainen 
piirikaavio. Kuvassa on esitetty 12 -kytkentaisen EKG : n 
ja I KG : n mittaus. 5 -kytkentaisen EKG : n mittaamiseen 
tarvitaan kuvan vasemmassa laidassa olevat mittaus- 
elektrodit RA, LA, RL», LL ja V 5 on kytketty suojavas- 
tuksien Ri, 2,4,6,7, kautta vahvistimiin A 1#3/5/7 . Signaalia 
edellen vahvistetaan toisella vahvistinrivistolla 
A 2 ,4,6,8, jotka on edelleen kytketty multiplekseriin MP. 
Kahdesta mit tauselektrodista RA j a LA on yhteys suoja- 
vastuksien R 3/5 kautta standardoituun hengityksen impe- 
danssin mi ttauspiiristoon SRIC, joka on edelleen kyt- 
ketty multiplekseriin MP. Multiplekseri MP on yhdis- 
tetty analogiadigitaalimuuntimen ADC kautta mikropro- 
sessoriin PROC. 12 -kytkentaisen EKG : n tai I KG : n mit- 
taamiseen tarvitaan edellisten mitttauselektrodien li- 
saksi mittauselektrodit V i# V 2/ V 3/ V 4 , V 6f jotka on yh- 
distetty suojavastuksien R8,io,i2,i4,i6 kautta vahvisti- 
miin A 10> i2, 14,16, 18/ jotka on edelleen kytketty multiplek- 
seriin MP. Multiplekserista MP on yhteys analogiadigi- 
taalimuuntimen ADC kautta mikroprosessoriin PROC. Mik- 
roprosessori PROC on yhdistetty korkeataajuusvirta- 
ajureihin HFCD, joista on edelleen yhteys mittaus- 
elektrodeihin Vi ja V 2 suojavastusten R 9/ n kautta. Mit- 
tauselekrodi V 4 on yhdistetty suoj avastuksen Ri 5 kaut- 
takorkeataa j uusvahvist imiin j a synkronin havainnointi - 
piiriin, josta on yhteys analogiadigitaalimuuntimen 
ADC kautta mikroprosessoriin PROC. 

Kuvassa 7 on esitetty eras keksinnon mukainen 
elektrodien ja johtimien sijoittelu. Kuvan kytkentaa 
voidaan kayttaa 5 -kytkentaisen EKG:n havainnointiin . 
Vahvistimeen AMP on yhdistetty mittauselektrodit Vi ja 
V 2 . Edelleen korkeataajuiseen (20-1000 kHz) virtalah- 
teeseen CS on yhdistetty mittauselektrodit V 6 ja V 5 . 

Kuvassa 8 on esitetty eras keksinnon mukainen 
elektrodien ja johtimien sijoittelu. Kuvan kytkentaa 



on mahdollista kayttaa 5 -kytkentaisen EKG : n mittaami- 
seen. Vahvistimeen AMP on yhdistetty mittauselektrodit 
Vi, V 2/ V 5/ V 6 , ja RL. 

Keksintoa ei rajata pelkastaan edella esitet- 
tyja sovellusesimerkke j a koskevaksi, vaan monet muun- 
nokset ovat mahdollisia pysyttaessa patenttivaatimus- 
ten maaritteleman keksinnollisen ajatuksen puitteissa. 



P ATENTT I VAAT I MUKS ET 

1. Menetelma laaketieteelliseen valvontajar- 
jestelmaan, jossa menetelmassa havaitaan potilaan sah- 
koisten ominaisuuksien muutosta ja mitataan potilaan 
toimintoja, tunnettu siita, etta mittaamalla po- 
tilaan sahkoisia toimintoja muodostetaan 5-johtoinen 
elektrokardiogrammi (EKG) ja/tai laajennus 12- 
johtoiseen elektrodiagrammiin, aivosahkokayra (EEG) 
ja/tai impedanssikardiograf inen signaali (IKG) yhdella 
mittauslaitteistolla . 

2. Patenttivaatimuksen 1 mukainen menetelma, 
tunnettu siita, etta kaytetaan kymmenta johdinta 
potilaan elektrokardiogrammin (EKG) , aivosahkokayran 
(EEG) ja impedanssikardiograf isen signaalin (IKG) 
havainnointiin, ja valitaan j ohdinkonf iguraatio mitta- 
uksen mukaan. 

3 . Patenttivaatimuksen 1 tai 2 mukainen mene- 
telma, tunnettu siita, etta mitattaessa elektro- 
kardiogrammia (EKG) kaannetaan vaihtokytkin (K) asen- 
toon I . 

4. Patenttivaatimuksen 1, 2 tai 3 mukainen 
menetelma, tunnettu siita, etta mitattaessa ai- 
vosahkokayraa (EEG) kaannetaan vaihtokytkin (K) asen- 
toon II. 

5. Patenttivaatimuksen 1, 2, 3 tai 4 mukainen 
menetelma, tunnettu siita, etta mitattaessa impe- 
danssikardiograf ista signaalia (IKG) kaannetaan vaihto- 
kytkin (K) asentoon III. 

6. Patenttivaatimuksen 1, 2, 3, 4 tai 5 mu- 
kainen menetelma, tunnettu siita, etta muutetaan 
ohjauslaitteella aivosahkokayraa (EEG) siirtavat kana- 
vat suuremmalle vahvistukselle . 

: 7. Patenttivaatimuksen 1, 2, 3, 4, 5 tai 6 

mukainen menetelma, tunnettu siita, etta EEG 1 n 
lisaksi monitoroidaan kasvojen alueen lihasten sahkoi- 
sia ominaisuuksia (EMG) . 
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8. Patentt ivaatimuksen 1, 2, 3, 4, 5, 6 tai 7 
mukainen menetelma, tunnettu siita, etta laske- 
taan havaituista signaaleista anestesian syvyytta ku- 
vaava indeksi. 

5 9. Patenttivaatimuksen 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7 

tai 8 mukainen menetelma, tunnettu siita, etta 
kaytetaan aivosahkokayrakanavien (EEG) kanssa samaa 
neutraalielektrodia elektrokardiogrammikanavien (EKG) 
kanssa . 

10 10. Patenttivaatimuksen 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 

8 tai 9 mukainen menetelma, tunnettu siita, etta 
arvioidaan elektrodien impedanssisuhteista elektrodien 
konf iguraatio . 

11. Patenttivaatimuksen 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 
15 8,9 tai 10 mukainen menetelma, tunnettu siita, 

etta johdetaan 5-johtimesta elektrokardiogrammista 
(EKG) , 3-johtiminen elektrokardiogrammi (EKG) ja 2 joh- 
timinen aivosahkokayra (EEG) . 

12. Jarjestelma laaket ieteelliseen valvonta- 
2 0 jarjestelmaan, johon kuuluu 

- signaali johtimia, jotka on yhdistetty standar- 
dielektrodisij oittelun mukaisesti potilaaseen (P) 
kiinnitettyihin mittauselektrodeihin (RA 7 LA, RL, LL, 
Vi, V 2 , V 3/ V 4/ V 5 , V 6 ) , ja joissa kussakin signaalijoh- 

25 timessa on ensimmainen liitinelin, ja 

mittauslaitteisto, johon kuuluu 

elektrokardiogrammi- (EKG) , aivosahkokayra- (EEG) ja 
impedanssikardiograf inen ( IKG) signaalilaitteisto, 
tunnettu siita, etta laitteistoon kuuluu vaihto- 

30 kytkin (K) mittaustyypin valitsemiseen siten, etta en- 
simmaisessa kytkinasennossa (I) signaali j ohtimet on 
kytketty elektrokardiogrammilaitteistoon (EKG) , toi- 
sessa kytkinasennossa (II) signaali j ohtimet on kytket- 
ty aivosahkokayralaitteistoon (EEG) , ja kolmannessa 

35 kytkinasennossa (III) signaali johtimet on kytketty im- 
pedanssikardiograf iseen signaalilaitteistoon (IKG) . 
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13. Patenttivaatimuksen 12 mukainen jarjes- 
telma, tunnettu siita, etta jarjestelmaan kuuluu 
esivahvistinyksikko, jota voidaan kayttaa joko 12- 
kytkentaisen elektrokardiogrammin (EKG) monitorointiin 

5 tai 5-johtoisen elektrokardiogrammin (EKG) raaja- tai 
kokovartaloimpedanssikardiograf isen signaalin ( I KG) 
monitorointiin siten, etta 12 -kytkentaisen elektrokar- 
diogrammin (EKG) rintakehakytkentojen vahvist inkanavat 
siirretaan monitoroimaan raaja- tai kokovartaloimpe- 
10 danssikardiograf isen signaalia (IKG) . 

14. Patenttivaatimuksen 12 tai 13 mukainen 
jarjestelma, tunnettu siita, etta jarjestelmaan 
kuuluu esivahvistinyksikko, jossa arvioidaan elektro- 
dien impedanssisuhteista elektrodien konf iguraatio . 




(57) TIIVISTELMA 

Keksinnon kohteena on menetelma 
ja jarjestelma laaketieteelliseen val- 
vonta j arjestelmaan, j ossa menetelmassa 
mitataan potilaan toimintoja ja havai- 
taan potilaan sahkoisten ominaisuuksien 
muutosta. Menetelmassa mitataan elektro- 
kardiogrammia (EKG) , aivosahkokayraa 

(EEG) ja impedanssikardiograf ista signaa- 
lia (IKG) yhdella mittauslaitteistolla . 

(Fig. 3) 
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